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1.   Introducere

Telemedicina este un domeniu interdisciplinar şi în continuă creştere, cu rezultate care depăşesc

deja cadrul strict experimental. Astăzi pacienţii pot fi monitorizaţi la distanţă, salvându-se astfel

timp, bani şi confort. Informaţia medicală are în acest mod efecte pe termen lung asupra pacienţilor,

dar şi în ceea ce priveşte bugetul sănătăţii. Aplicaţiile imediate ale unui astfel de sistem de

monitorizare sunt în medicina de urgenţă şi medicina de familie. 

Prezentul proiect şi realizare se referă la un prototip de sistem de telemedicină pentru

monitorizarea cardiologică în timp real a pacienţilor, folosind undele radio ca suport al transmisiei

electrocardiogramei (ECG).

Obiective medicale ale proiectului

• Obiectiv principal: prevenirea deceselor datorate inexistenţei ajutorului medical

calificat în cardiologie, în puncte fixe din teritoriu sau pe timpul transportului

pacienţilor spre unitatea de spital specializată, în medicina de urgenţă.

• Monitorizarea cardiologică a pacienţilor care au solicitat serviciul de ambulanţă, pe

parcursul transportului acestora către cea mai apropiată unitate de spital specializată.

• Acordarea primului ajutor la locul unde se află pacientul, sub supravegherea

medicului specialist cardiolog.

• Telemonitorizarea, teleconsultarea şi terapia pacienţilor aflaţi în dispensare

comunale sau orăşeneşti unde nu există specialişti cardiologi.



Obiective economice

• Reducerea cheltuielilor legate de transportul nejustificat al pacienţilor către unitatea

spitalicească specializată în cardiologie.

• Eliminarea costurilor de spitalizare pentru pacienţii care pot fi trataţi la domiciliu (în

dispensare sau chiar acasă).

2.   Materiale şi metodă

Sistemul Telemed-R (Figura1) este centrat pe două inităţi separabile dar interdependente:

unitatea de achiziţie şi unitatea de procesare. Unitatea de achiziţie (amplificatorul ECG) constă

dintr-un set de circuite analogice (amplificatoare de instrumentaţie, modulatoare MA, filtre active,

convertoare d.c.-d.c. etc). Unitatea de procesare este un calculator personal (PC) echipat cu o placă

de achiziţie National Instruments (PC-LPM-16 PnP). Modulaţia în amplitudine este necesară

translării spectrului ECG (0.05 – 150 Hz) în banda vocală (300 – 3000 Hz) acceptată la intrarea

unui radiotelefon mobil. Semnalul iniţial (un canal) modulat, precum şi spectrul de amplitudine al

semnalului sumat sunt reprezentate în Figura 2.

Figura 1. Diagrama bloc a sistemului de telemonitorizare radio Telemed-R

La recepţie, semnalul este digitizat cu 12 bits rezoluţie, la o viteză de 10 Keşantioane / sec.

Demodularea este total software şi se foloseşte schema din Figura 3.
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Figura 2.  Semnalul iniţial, modulat cu Fc1 = 1 KHz şi spectrul de amplitudine al semnalului sumat

Figura 3. Procesul de demodulare

3.   Rezultate şi discuţie

Software-ul de la recepţie este un program interactiv de vizualizare şi analiză a ECG (Figura 4).

El a fost scris folosind mediul de programare LABWindows CVI (National Instruments) [4][6][9].

Au fost implementate rutine speciale pentru funcţii de vizualizare dedicate aplicaţiei. De asemenea,

există funcţii pentru analiza morfologică a ECG (măsurarea unor intervale şi amplitudini specifice),

precum şi pentru tipărire.

Partea principală a interfeţei-utilizator constă dintr-o parte grafică pentru afişarea datelor

(formei de undă) ECG, o zonă de control (constând din diverse butonane) şi dintr-o zonă de afişare

a informaţiilor specifice. În realizarea noastră pot fi afişate până la 8 secunde de date ECG pe două

canale, dar numărul canalelor poate fi mărit până la şase iar timpul de achiziţie a ECG poate fi de

ordinul minutelor. În plus, utilizatorul poate ajusta scara y (amplitudinea) a afişării. O bară de scroll

este disponibilă pentru simplificarea trecerii rapide prin datele afişate.
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Figura 4. Software de vizualizare şi analiză pentru sistemul Telemed-R (ecran utilizator)

Analiza morfologică off-line a semnalului ECG furnizează parametrii principali folosiţi

interpretării medicale (diagnosticului) şi a fost realizată utilizând algoritmi implementaţi în mediul

de programare Matlab 5 [2][3][10]. De exemplu, parametrii obţinuţi prin analiza automată a unei

înregistrări ECG pe 12 derivaţii sunt listaţi în Tabelul 1.

Tabelul 1. Analiză morfologică a ECG (12 derivaţii)

Amplitudine [µV]
Panta
[µV/s]

Durata (ms)

Deri-
vaţie

P+ P- Q R S ST60 ST80 T+ T-   ST Q R S

I 171 0 -76 877 -130 -3 -3 320 0 250 18 42 24
II 248 0 -125 1302 -205 -8 -8 474 0 750 18 42 24
III 77 0 -49 425 -76 -5 -5 154 0 500 12 44 24
aVR 0 -209 0 100 -192 5 5 0 -397 -500 - 18 42
aVL 47 0 0 227 -28 1 1 84 0 0 - 38 26
aVF 163 0 -87 864 -140 -6 -6 314 0 750 18 42 24
VI 80 0 -46 451 -72 -3 -3 160 0 250 14 44 24
V2 168 0 -88 908 -143 -5 -4 327 0 750 18 42 24
V3 242 0 -126 1283 -205 -9 -7 463 0 750 18 42 24
V4 375 0 -185 1945 -303 -9 -9 712 0 1000 18 42 24
V5 247 0 -124 1305 -204 -8 -7 477 0 500 18 42 24
V6 182 0 -79 918 -133 -4 -3 338 0 500 18 42 24



Evaluarea acurateţii transmiterii semnalului ECG a fost făcută  folosind mărimea PRD

(percentage root mean square difference – eroarea pătratică medie), care este o măsură a distorsiunii

semnalui reconstruit (demodulat). Formula folosită este [7]:
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unde )(nx este semnalul original, )(~ nx este semnalul reconstruit, iar N este lungimea ferestrei de

analiză. Testele au fost executate utilizând baza de date ECG “MIT-BIH Arrhythmia Database” [8].

4. Concluzii

Acest proiect se referă la un sistem de telemonitorizare radio capabil să înregistreze 6 derivaţii

ECG în mod continuu şi cu rezoluţie mărită, pentru perioade mari de timp. Partea analogică a

sistemului este mică, are consum redus şi nelinearităţi scăzute. În plus, sistemul este flexibil şi

modular, permiţând achiziţia şi analiza unei game largi de alte biosemnale, de ex. EEG, EMG, EGG

etc.

Sistemul are aplicaţii foarte utile în medicina de urgenţă (staţiile judeţene de ambulanţă, unde

sunt implementate reţele de radiotelefoane), medicina de familie, precum şi pentru asistenţă

medicală în locuri izolate (muntoase, Delta Dunării etc.).

Posibilităţile de dezvoltare şi extindere a telemonitorizării pacienţilor o constituie transmisia

biosemnalelor şi a altor date medicale pe linie telefonică normală sau închiriată, prin reţeaua de

Nr. Semnal
Timp

(min)
PRD

1 6.7

2 8.11
No.

100
3 9.4

1 7.2

2 7.92
No.

201
3 8.9

1 2.1

2 2.73
No.

107
3 2.8



telefonie mobilă (GSM/GPRS) sau prin reţeaua Internet. Colectivul nostru de lucru a implementat

modele experimentale pentru toate aceste posibilităţi de transmisie.
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